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O objetivo desse estudo foi avaliar como diferentes protocolos de irrigação e 
ativação das soluções irrigantes podem influenciar na microdureza dentinária após 
alívio do canal para instalação de pinos. Foram selecionadas raízes bovinas (N=45), 
instrumentadas com Reciproc R50, obturadas com cone único e cimento bioativo MTA 
Fillapex. Após 7 dias as raízes foram aliviadas com termoplastificador e passaram por 
protocolos de irrigação (água destilada, NaOCl 2,5% e NaOCl 2,5% + EDTA) e ativação 
(sem agitação, ponta ultrassônica E1 Irrisonic e ponta Easy Clean). Em seguida, as 
amostras foram seccionadas em cortadeira de precisão obtendo fatias de 1 mm de 
espessura referentes aos terços cervical-médio-apical. Posteriormente, foram incluídas 
em resina de poliestireno e realizado o acabamento e polimento das resinas. As 
amostras foram avaliadas em microdurômetro (modelo FM-700, Future Tech-Corp) por 
meio da microdureza Knoop (KH) ao redor da luz do canal. Para KH foram usados os 
testes Kruskal-Wallis e Mann-Whitney. Independente do terço radicular e da solução 
irrigadora utilizada não houve diferença significativa nos valores de dureza (p>0,05). 
Porém, a associação entre as técnicas de ativação com as duas pontas e irrigação com 
NaOCl / NaOCl + EDTA promoveram aumento na microdureza dentinária (p<0,05), 
possivelmente pelo depósito de raspas de dentina dentro dos túbulos com a agitação. 
Dessa forma, após o alívio deve-se preconizar que os resíduos remanescentes sejam 
removidos com ativação, sem prejuízo na microdureza.  
 













 A obturação do canal radicular corresponde à fase final do tratamento 
endodôntico e expressa a qualidade do mesmo. Esta é realizada associando 
materiais sólidos com materiais plásticos, denominados cimentos endodônticos 
(ESTRELA 2009). Os cimentos endodônticos apresentam grande variedade quanto 
à composição, podendo ser à base de óxido de zinco e eugenol, resinas, hidróxido 
de cálcio, ionômero de vidro ou mais recentemente materiais biocerâmcios 
(SOARES; GOLDBERG 2008, LOPES ; SIQUEIRA-JÚNIOR 2010). Os cimentos 
endodônticos resinosos variam conforme a base de resina utilizada, podendo ser à 
base de resina epóxica, metacrilato ou ser formado por um mistura de resinas. Os 
cimentos resinosos se destacam por suas excelentes propriedades físicas, e entre 
os mais estudados temos o cimento AH Plus®. Já entre os cimentos classificados 
como biocerâmicos, podemos destacar os cimentos MTA Filapex ® (Angelus), o 
qual contém MTA na sua composição, e o cimento Endosequence BC Sealer® 
(Brasseler), que apresenta partículas de silicato de cálcio. Os cimentos 
biocerâmcios são classificados como bioativos, pois apresentam em sua 
composição materiais capazes de estimular o reparo ósseo e periapical (UTNEJA 
et al. 2015; PRATI; GANDOLF 2015). Os efeitos desses materiais sobre os tecidos 
periapicais e sobre a resistência da união adesiva as paredes dentinárias assim 
como as características do mesmo em relação à microinfiltração já são conhecidos 
(UTNEJA et al. 2015). Contudo, a quantidade de resíduos deixadas no canal após o 
alívio do conduto de dentes obturados com esses cimentos e como esses resíduos 
podem interferir nas etapas subsequentes do tratamento reabilitador ainda não 
foram avaliadas.  
Considerando que a obturação dos canais também utiliza guta-percha como 
material sólido de preenchimento, e que as técnicas obturadoras atuais, utilizadas 
após instrumentação rotatória, são baseadas na utilização de um único cone, é 
preciso decidir entre o alívio imediato ou tardio do conduto para instalação dos 
pinos.  




canais radiculares apresentam resultados conflitantes (PRADO 2003, PRADO 
2006, GRECCA et al. 2009).  
Na reabilitação de dentes endodonticamente tratados com perdas extensas na 
estrutura dental, o uso de pinos de fibra de vidro é uma alternativa viável. 
(WANDSCHER et al., 2014). A retenção desses pinos depende da interação adesiva e 
da melhor adaptação entre o cimento resinoso e a dentina radicular (FARINA et al., 
2015). Assim, a remoção de resíduos após alívio é necessária para melhorar a interface 
de adesão do pino as paredes do canal. Existem vários estudos sobre protocolos de 
irrigação e ativação na remoção da smear layer (AL-JADAA et al., 2009; RACHED-
JUNIOR et al., 2014). Porém existem poucas investigações sobre como a interação 
entre os resíduos de cimento e as soluções irrigadoras poderiam modificar as 
propriedades da dentina. 
 Com base nos achados da revisão sistemática de Oliveira et al. (2018), os 
métodos de limpeza dos canais radiculares após-alívio, ativados ou não, podem afetar 
a resistência de união dos pinos de fibra de vidro. Apesar da variabilidade dos 
protocolos de irrigação na maioria dos estudos, os achados atuais podem sugerir que o 
uso de NaOCl / EDTA poderia ser recomendado para irrigação após-alívio na 
cimentação de um pino de fibra, uma vez que demonstrou um melhor desempenho 
comparado a outras soluções de irrigação. 
 Frequentemente a irrigação dos canais radiculares utilizam apenas 
hipoclorito e soro ou água destilada, sem ativação das substâncias. Porém a 
mesma pode ser ativada manualmente por limas em exemplo ou cones de guta 
percha, como também por diferentes dispositivos tais como: pressão negativa, 
sônicos, ultrasônicos, laser, (RIBEIRO et al. 2012; TOPÇUOLU 2014; AYRANC E 
KOSEOGLU 2014; AKCAY et al. 2015). A utilização do ultrassom com pontas e 
limas específicas, que não tocam as paredes do canal, mostrou-se eficaz na 
ativação do hipoclorito e do EDTA, resultando em uma maior adesividade do 
cimento obturador (TOPÇUOLU 2014). A Easy Clean que possui ativação recíproca 
mostrou-se eficiente na remoção de resíduos da região mais apical do canal 




 Um aspecto importante a ser considerado quando selecionado a solução de 
irrigação é o seu efeito sobre matrizes orgânicas e inorgânicas de dentina. Este efeito 
pode levar a alterações na resistência de união de cimentos e no módulo de 
elasticidade da dentina. (A OYARZUN; A CORDERO; WHITTLE, 2002; UZUNOGLU et 
al., 2012). Devido ao fato das substâncias irrigadoras endodônticas não possuírem 
todas as propriedades físico-químicas necessárias, algumas substâncias são utilizadas 
em associações. (QUEIROZ 2007). 
O tratamento dos canais com diferentes regimes de irrigação pode causar 
alterações químicas e estruturais na dentina (FARIA et al. 2013), assim como 
afetar a molhabilidade, permeabilidade, solubilidade e desta forma alterar a 
adesividade dos materiais as paredes do canal. 
Assim é imperioso avaliar como a ativação de diferentes soluções irrigadoras 
pode influenciar na limpeza dos canais após alívio dos condutos, assim como afetar 
as características da dentina e consequentemente interferir nas etapas que 




O objetivo desse estudo é avaliar como diferentes protocolos de irrigação 
podem influenciar nas características de dureza da dentina após o alívio do conduto 










com perfuração central. Esse conjunto foi posicionado em placa de madeira também 
com perfuração, seguido da fixação de cilindro de PVC (Tigre, Joinville, SC, Brasil) com 
altura de 22,0 mm e diâmetro de 25,0 mm. A fixação do cilindro foi feita com uso de 
cera aquecida. A resina de poliestireno auto-polimerizável foi manipulada de acordo 
com as instruções do fabricante e vertida no interior do cilindro. Decorrido 2 horas da 
inclusão, o conjunto foi retirado da placa de suporte. Os dentes foram limpos para 
remoção dos restos de cera. Os cilindros de resina passaram por acabamento e 
polimento das suas superfícies e arestas com o uso lixas d’água de granulações 
maiores até as mais finas, em lixadeira de precisão (APL-2 Arotec, São Paulo, São 
Paulo, Brasil), eliminando os excessos de resina. Material de impressão a base de 
poliéter (Impregum F, 3M ESPE, Seefeld, Germany) foi usado para fixar os dentes em 
cada cilindro, a fim de reproduzir o ligamento periodontal. Por fim, os números dos 
dentes foram marcados na porção externa de cada cilindro de resina, utilizando broca 























Na sequência foi realizado um treinamento com as técnicas de instrumentação, 
obturação e alívio propostas. Logo após o treinamento, foi executado o experimento 
 
Fonte: Própria (2018) 





Após o alívio foi realizado o protocolo de irrigação de três formas distintas: sem 
ativação, ativado com ponta Easy Clean (Easy) e ativado com ponta de Ultrassom 
(Piezon Master PM 200 - EMS). Foram utilizadas as seguintes soluções irrigantes: 
Hipoclorito 2,5%, água destilada e a associação de hipoclorito 2,5% com EDTA. Cada 
amostra foi irrigada em 6 ciclos de 1 ml de solução por 20 segundos (total = 2 minutos), 
exceto o grupo hipoclorito + EDTA, que foram utilizados 3 ml para cada solução 
irrigante. Após o protocolo de irrigação, as raízes foram fixadas em placa de acrílico 
com adesivo de cianoacrilato e godiva. Foram então seccionadas em cortadeira de 
precisão (Buehler, modelo IsoMet 1000 Precision Saw, Lake Bluff, Illinois 60044, USA) 
(Figura 5), obtendo 6 fatias – duas fatias de cada terço (cervical, médio e apical) - de 
aproximadamente 1 mm de espessura cada fatia. Cada raiz deu origem a três terços 
(cervical, médio e apical) e cada terço a duas fatias, totalizando seis fatias de cada 
amostra de cada grupo. As quais foram utilizadas para análise das propriedades 













                                              
 
 
As fatias foram fixadas com resina de poliéster para embutimento a frio 
(Instrumental Instrumentos de Medição Ltda, São Paulo, SP, Brasil) (Figura 6) a fim de 
minimizar qualquer polimerização adicional. Antes do teste, as superfícies foram polidas 
com lixas de carbeto de silício nº 600 por 30 segundos e lixas 1000, 1200, 1500 
Figura 5 Cortadeira de precisão 




(Norton, Campinas, SP, Brasil) por 15 segundos. Posteriormente, as amostras foram 
enxáguadas e levadas em pano de polimento NAP 3µm com pasta diamantada 
metalográfica de granulação 6µm (Arotec, São Paulo, SP, Brasil) por 2 minutos, 
borrifando álcool 70% no pano. Por fim, enxaguou-se novamente as amostras e foram 
colocadas em cuba ultrassônica com água destilada por 10 minutos para remoção de 



















As propriedades micromecânicas de dureza Knoop (HK) da dentina foram 
obtidas usando um indentador dinâmico de microdureza (modelo FM-700, Future Tech- 
Corp). O procedimento de teste foi realizado com força controlada de 50 gramas por 15 
segundos seguindo trabalho realizado por (NOVAIS et al. em 2016). Foram realizadas 
quatro indentações  (parte superior, inferior, direita e esquerda da luz do canal) . As 
indentações tiveram uma distância de 10 µm da luz do canal (x) (Figura 7). O ponto 
zero foi a borda da luz do canal. A dureza Universal é definida pela força do teste 
dividida pela área aparente da indentação em força máxima. 
  
 
Fonte: Própria (2017) 
Figura 6 Inclusão de fatias das amostras após protocolo de 




























Análise estatística  
 
A análise estatística foi realizada no programa SPSS com nível de 5% (α=0,05) 
de probabilidade. Como os valores não apresentarem requisitos que possibilitassem o 
emprego de análise paramétrica foi usado o teste de Kolmogorov-Smirnov, seguido dos 
testes de Kruskal-Wallis e Mann-Whitney, para definir entre quais grupos ocorreram 






Figura 7 Indentador dinâmico de microdureza, com esquema 
representativo das indentações na fatia da amostra, ao redor da luz do 
canal 






No presente estudo a análise estatística indicou que houve diferença somente 
entre os protocolos de ativação, dependendo da solução irrigadora utilizada (p<0,05) 
(Tabela 1). NaOCl e NaOCl + EDTA promoveram aumento na microdureza dentinária 
com os protocolos de ativação: NaOCl + EC (p=0,010); NaOCl + US (p=0,041); NaoCl + 
EDTA + US (p=0,007). Contudo, não houve diferença significativa entre os terços 










H2O 100,1 105,5 97,2 
NaOCl 95,9 105,5 103,6 
NaOCl + EDTA 97,5 99,7 106,9 





























Tabela 2 Análise dos protocolos de irrigação (água, NaOCl, NaOCl+ 
EDTA) na microdureza dentinária 





D I S C U S S Ã O 
 
A quantidade de resíduos deixados no canal radicular após o alívio para 
instalação de pinos pode interferir nas etapas subsequentes do tratamento reabilitador 
(MOURA et al., 2017). Sabe-se que é necessário paredes limpas para que o cimento 
resinoso possa penetrar nos túbulos dentinários e oferecer uma adequada resistência 
de união neste conjunto (MAZZITELLI et al., 2010). Existem vários estudos sobre 
protocolos de irrigação e ativação na remoção dessa smear layer (AL-JADAA et al., 
2009; RACHED-JUNIOR et al., 2014). Porém existem poucas investigações sobre o 
efeito desses protocolos na microdureza dentinária. Dessa forma, a interação entre os 
resíduos de cimento nas paredes do canal, soluções irrigadoras e ativação desses 
irrigantes podem causar modificações nas propriedades da dentina, devido suas 
características dinâmicas e complexa morfologia (KISHENA & VEDANTAMB, 2007). 
As soluções de irrigação usadas durante o tratamento endodôntico podem levar 
a alterações na estrutura química que, por sua vez, podem afetar as propriedades 
mecânicas da dentina. O irrigante mais conhecido é o hipoclorito de sódio (NaOCl) que 
atua como um solvente de tecido orgânico e tem ação bactericida (CZONSTKOWSKY 
et al., 1990). 
Já o efeito quelante do EDTA promove a descalcificação dos componentes 
inorgânicos expondo a rede de colágeno da dentina, que aumenta a adesão do agente 
de cimentação. No entanto, ao mesmo tempo em que promove uma limpeza eficiente 
das paredes do canal radicular, O EDTA reduz a microdureza da dentina. (ASLANTAS 
et al., 2014; KALLURU et al., 2014). 
Esses irrigantes utilizados para remoção da smear layer podem agir de maneira 
semelhante tanto na smear layer quanto na dentina radicular (BAUMGARTNER et al., 
2007). Consequentemente, leva à exposição do colágeno e, eventualmente, causa 
diminuição da microdureza da dentina. (SAHA et al., 2017). É interessante mencionar 
que quando o canal radicular é irrigado com NaOCl seguido de EDTA, a degradação do 
colágeno com uma conseqüente diminuição da resistência é causada pela ação do 
NaOCl e não tem associação com a desmineralização promovida pelo enxágüe final 




Portanto, a redução na microdureza na camada mais superficial do lúmen da 
dentina radicular é esperada (CRUZ-FILHO et al., 2011). De acordo com os resultados 
do presente trabalho, a associação entre as técnicas de ativação com as duas pontas, 
além da irrigação com NaOCl e NaOCl + EDTA, promoveram aumento na microdureza 
dentinária, contrariando outros trabalhos já realizados (SLUTZKY-GOLDBERG et al., 
2004; SAYIN et al., 2007; SAHA et al., 2017). Como o hipoclorito e o EDTA favorecem a 
remoção de smear layer, estes resíduos devem ter sido depositados na dentina 
intertubular pela agitação das soluções. O grau de mineralização e hidroxiapatita na 
substância intertubular também são determinantes da microdureza da dentina (ARI et 
al., 2004). Outro fator limitante que pode ter contribuído para este depósito de resíduos 
foi a ausência de aspiração eficiente do conteúdo gerado, pois o trabalho não contou 
com auxílio de bomba a vácuo. 
O teste que avalia a dureza é amplamente utilizado para estudar mudanças de 
escala fina, seja intencional ou acidental, e é um dos métodos mais simples e não 
destrutivos (FUENTES et al., 2003). A principal característica do teste de dureza Knoop 
é sua sensibilidade a efeitos de superfície e texturas (CRUZ-FILHO et al., 2011). Houve 
dificuldade também na calibração das mensurações, sendo necessárias várias etapas 
de acabamento e polimento para remoção de excessos de resina sobre as amostras. 
Alguns trabalhos foram os primeiros a demonstrar a variação que ocorre na 
microdureza nas diferentes áreas da dentina, por isso a microdureza deve ser descrita 
conforme a sua localização (CRAIG et al., 1959; RAUTIOLA & CRAIG, 1961). Neste 
estudo foram realizadas mensurações em todos os terços radiculares, pois acreditou-se 
que haveriam diferenças significantes entre eles, fato este que não foi comprovado.  
Portanto, dentro das limitações apresentadas, são necessários novos trabalhos 
para responder questões tão importantes que refletem na prática clínica.  
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 Após o alívio deve-se preconizar que os resíduos remanescentes sejam 
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